Врио директора ХФИЦ ДВО РАН 
чл.-корр. РАН Рассказову И.Ю.
	от

	(фамилия, имя, отчество)

	










Заявление

Согласен на зачисление в аспирантуру ХФИЦ ДВО РАН по направлению подготовки (код и наименование) по очной форме обучения за счет средств федерального бюджета.
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Дата: 								Подпись____________	


